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骨代谢生化指标随年龄的变化及其 

临床意义 

薛延 贾维维 张海文 陈文利 赵丹慧 褚为靖 何玉香 

摘要 本文收集了北京地区1928名不同年龄(0~87岁)健康人及5345例2o余种痰病患者空腹屎 

及血，并对其骨代谢生化指标进行测定 结果表明：血清25羟基维生索D(25OHD)，碱性磷酸酶(ALP)， 

骨钙索(BGp)，甲状旁腺激素(PTH)，尿I型胶原文联N末端酞与肌酐比值(NTX／Cr)及羟脯氨酸与肌 

酐此值(HOP／Cr)与年龄显著相关。血清25OHI)，BGP，尿NTX／Cr及HoP／cf可用于顼测骨量。】，2s 

(OH)⋯D 25OHD，NTX／Cr和HOP／Cr可用于区分绝经前与绝经后骨质琉格妇女。与年龄有关的骨丢 

失可能与1，25(OH)。Ds的降低、PTH的升高及肾功能减退有关；绝经后骨丢失与雌澈素缺乏有关。 

关■询 骨质疏松 骨代谢生化指标 骨转换 

Age related changes in biochemical markers of 

bone metabolism and their clinical slgnlflcances— 

Xue YantJia WeiweitZhang Haiwen et a1． 

(Department of Biochemistry，Beijing Ji Shui Tan Hospital，100035．) 

Abstract Fasting urine and blood samples were collected from 1928 healthy subjects aged 0～87 

years and 5345 patients in Beijing and the biochemical markers were measured．The results indicated that 

serol~l 25 hydroxy vitamin D(25OHD)，alkaline phosphatase(ALP)，osteoealein(BGP)。parathyroid hor— 

mone(PTH)urine type I collegen erosslinked N—telopeptides creatinine ratio(NTX／Cr)and hydroxypro- 

line creatinine ratio(HOP／Cr)were significant correlates with age．Serum 25OHD·BGp·uHne NTX／Cr 

and HOP／Cr could be usedto predict bonemass．1，25(oH) D 25OHD，NTX／Cr，HOP／Cr are ableto 

discriminate between premenopan~al and late osteoprotlc patients—Agereiated bone loss may he due to a 

faI1in 1，25(OH)2D3 and a risein PTH and renal dysfunction．Postmenopausal boneloss could be dueto 

estrogen deficiency— 
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人的一生从儿童时期到老年骨的再建和转 

换都不会停止，所以骨在整个生命过程中都具 

有新陈代谢的活性。正在生长的骨(18岁以前) 

主要是骨塑建(bone modeling)过程，引起骨构 

筑、大小和骨量的改变，此时骨形成与骨吸收并 

非偶联。骨成熟后即成年后骨骺仍不断更新与 

改造，称为骨再建(bone remodeling)，包括骨 

车谭题为国家自然科学基金厦北京市科委基金资助项目 

作者单位：100035，北京积水潭医院创伤骨科研究所生化 

研究室(薛延 贾维维 张海文 陈文利 超丹慧)，骨库(楮 

为螭)，放免研兜室(何玉普) 

吸收、骨形成与静止阶段，骨形成与骨吸收有明 

显的偶联现象，这种骨转换过程不改变骨构筑、 

大小与骨量。因此骨代谢的过程往往能反映破 

骨细胞(Oc)和成骨细胞(OB)的活动，骨基质 

与骨矿的变化以及各种疾病状态，而且更即时， 

更灵敏。 

自1985年以来我们收集了北京地区1928 

名不同性别、不同年龄健康受试者和二十余种 

疾病5345例患者的血与尿，先后测定了13项 

骨代谢生化指标，旨在建立骨代谢生化指标北 

京地区的参考值，了解中国人骨代谢的特点与 

维普资讯 http://www.cqvip.com 

http://www.cqvip.com


88 CHINESE JOURNAl OF OSTEOtN)ROSIS Vot．1 No．2 l995 

变化规律，并与骨密度删量相结合，为骨质疏松 

和代谢性骨病的诊断和治疗提供可靠的依据。 

I 对象和方法 

1．1 对象：健康受试者及患者来自1985～ 

1995年五项研究课题。(1)选择1986～1 990年 

635名0～87岁北京地区健康人(除 1和8组 

外，每l0岁1个年龄组，分为8组，男女各半)， 

孕妇与新生JL 256例，20余病种4622例患者， 

测定了血清Ca、P、AI P和25OHD水平，研究 

了其随年龄、性别、季节改变的变化规律并广泛 

应用于临床，指导佝偻病与骨质疏松的诊 

治[1。]。(2)于 I985～1986年测定了78名健康 

人和 128例骨质疏松与肾病患者血清 1，25 

(oH) D3的水平f 。(3)1992～1 995年492名 

o～86岁北京地区健康人(男257人，女235人) 

及99名孕妇，14个病种389例患者(718人次) 

空腹尿NTX，HOP及ca与肌酐(cr)比值，对 

其相互关系，与骨密度的相关性进行了研究，并 

应用于骨质疏松的分型和药物疗效的动态观 

察 ]。(4)1993年测定了60名健康成人和6O 

名原发性骨质疏松患者血清TRAP的水平。 

(5)1993～1994年测定了308名0～81岁北京 

地区健康人(男155人，女153人)及lO个病种 

】96倒患者(264人次)血清 BGP水平，对部分 

原发性骨质疏松(POP)患者及年龄匹配对照组 

还测定了血清PTH，CT，E。和T的水平 ̂ 。 

所有健康受试者均经健康体检，肝肾功能 

正常，无明显的内分泌疾病和钙磷代谢紊乱。患 

者均经各临床科室检查确诊。原发性骨质疏松 

患者均经美国Norland公司XR一26型双能x 

线骨密度仪(DXA)测定腰椎(L 一 )骨密度 

(BMD)低于峰值BMD2个标准差，男性< 

0．856g／cm ，女性<0．77lg／cm。，年龄 55～83 

岁(平均年龄67土7岁)。 

2 方法 

2．1 血清25羟维生素D(25OHD)采用竞争 

性蛋白结合技术[ 。该法批内批同cv分别为 

9．1 和10．8 ，单位以ng／ml表示。血清1，25 

双羟维生素D [1，25(OH) D ]采用硅藻土或 

硅酸柱粗提，高效液相色谱纯化，放射受体法测 

定”’。批内与批回CV分别为14 6 和16．3 ， 《 

单位以pg／ml表示 

2．2 血清完整骨钙索(BGP)采用丹麦OSTE— 

O--METER A／S公司提供的ELISA试剂盒， 

批内与批问CV分别为4、6 和10、6 ，单位以 

ng／ml表示 。 

2．3 血清雌二醇(E )，睾酮(T)，中段甲状旁 

腺激素(PTH)，降钙素(cT)采用天津德普公司 

试剂盒，批内批间CV在8 内 

2、4 血清钙 Ca、无机磷(P)、总碱性磷酸酶 

(ALP)和抗酒石酸盐酸性磷酸酶(TRAP)采用 

国产试剂盒。批内与批间CV在7 内。 

2．5 尿 I型胶原交联N末端肽(NTX)采用美 ’ 

国OSTEX公司提供的ELISA试剂盒，批内与 

批间CV分别为2．2 和l1 I3]，单位以Pmol 

BCE／／2molCr表示。尿羟脯氨酸(HOP)采用改 

良氯胺 T法Is]，批内批间cv分别为4．5 和 

8．3 ，用HOP／Cr比值(rag／g)表示。尿钙与肌 

酐(Ca／Cr)比值用mg／g表示。 

2、6 统计学处理，两组阔比较用f检验，各指 

标间的关系用直线相关分析判定。测定结果除 

1，25(OH) D 用；±矗表示外，其余均用 ±s 

表示。 

3 结果与讨论 

3．1 骨代谢生化指标与年龄性别的相关性 ： 

从表 1可见：年龄 与血 清 ALP(r一 
一

0．390，P<0．O1)，25OHD(r=一0．398，P< 

0．01)，BGP(r 0 473，P<0．001)及尿的 

NTX／Cr(r一一0．523，P<0．001)呈明显负相 

关，即随年龄增高而降低{而年龄与血清 PTH 

(r一0．254，P<0．05)及 尿 HOP／Cr(r一 

0．481，P<0．01)呈明显正相关，即随年龄增高 

而增多{血清Ca，P，C ，E ，T及尿Ca／Cr与年 

龄无明显相关性 

其中一些骨代谢生化指标还有性别差异， 

如血清ALP，BGP，25OHD及尿NTX／Cr比值 

男性高于女性，而25OHD有明显的性别差异， ‘ 

夏秋季明显高于冬春季_l_。 

从图1，图2所示八项骨代谢生化指标即 

血清Ca、P、AI P，250HD，BGP与尿HOP／Cr， 
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裹 1 骨代埘生化指标与年龄相关性比较 

项目 t n P值 H r 11． P值 

血清ca 一0 0诒 592>0t；5 

P 0】0̈ 5 g2>O ：s 

ALP 0．3∞ S02(0，n1 

25(mD —O 39A 92<0．0I 

雕 尸 -0 73 Ilf0<D．∞ 

PTH O．254 44 (O 

血请CT 0．̈ 39 {3>0．05 

Ê O 01{ 45>0．05 

T ～O．182 ¨ >O．们 

N'IXICr ～0$23 159 tO．001 

HOP1 cr n 4龇 糊 <n，0I 

t ，Cf ～0．t25]51>0．D5 

N FX／Cr，Ca／Cr比值随年龄变化的规律，我们 

归纳出以下特点。 

3．2 儿童及青少年时期是一生中骨代谢 

最旺盛的时期 

由图1、图2可见：北京地区健康人血清 

25OHD在 3岁和 25岁出现两个峰值，说明此 

时在一生中VitD的营养状态最佳}而骨形成 

的生化指标血清AI P和BGP的峰值是在lo 

岁左右．达到～生中骨形成最旺盛时期}而骨吸 

收的生化指标尿 NTX／cr，HOP／Cr及血清 

Ca、P均以刚出生的水平为最高峰，随年龄的增 
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圈】 健康受试者血清 ．P．ALP．25OHD随年龄 

的变化 

囤2 健康受试血谤BGP，空艇尿HOPfCr．NTX／ 

cr和Ct,／Cr比值艟年I孥的变化 

高而下降，直至2o岁左右各项生化指标趋于平 

稳 儿童与青春期是一生中骨形成与骨吸收即 

骨转换最快的对期，由于骨骼生长发育的需要． 

机体处于“正钙平衡”，骨形成大于骨吸收，因此 

此期补充充足的钙与VitD十分必要。如果钙 

与VitD摄人不足就会造成营养性佝偻病的发 

生(尤其是冬春季)，我们发现佝偻病患儿除了 

血清 250FID降低，骨转换也明显高于正常儿 

童．因而引起骨基质钙化障碍口 。 

3．3 妊娠期是骨代谢剧烈变化的时期 

妊娠期由于眙儿生长发育和胎盘形成的需 

要t母体对钙和VitD的需要剧增 经我 J对 

115名孕妇骨代谢的研究 -发现。(1)因孕朗母 

体缺钙引起继发性甲旁克，刺激聃盘合成】．2 

(oH) D 趵为正常人的5倍}(2)孕中期大约 

有75 孕妇处于VitD映乏状志，随孕周增加 

丽j下降直至产后6周}(3)孕中晚期母体骨吸收 

处于亢进状态，尿中NTX／Cr为同龄来孕妇女 

的3～8倍。此绍果表明 孕中晚期曹嚷收明强 

大于骨形成，钙与VitD的缺乏比较严重．这i 

是妊娠晚期妊高征，妊娠与崤乳期骨蜒减： 

骨软化症发生的重要原因，为预防绝经后骨质 

疏松和先天性佃偻瘸的发生，必须在孕期与产 
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后补充足量钙与VitD，以提高峰值骨密度。 

3．4 骨代谢生化指标对骨质疏松诊治的价值 

根据我院对 252例健康人DXA测量结果 

表明，男女性峰值骨密度均在35岁左右，此后 

随年龄增长而下降，说明绝经后妇女和老年人 

骨代谢处于负钙平衡。从图1，2及表2可见：绝 

经后妇女的骨代谢不同于男性，也不同于绝经 

前。男性成年后随年龄增加各项生化指标无明 

显改变 与绝经前比较，绝经后妇女有显著性差 

异的骨代谢参数有；血25OHD，ALP；TRAP和 

尿NTx／cr，Ca／Cr，HOP／Cr；而绝经后骨质疏 

松妇女(PMOP)在表2所列的参数均与绝经前 

妇女有显著差异。 

根据wHO最近提出骨质疏松的诊断标 

准n]，骨密度仍是主要依据，即骨密度与骨矿含 

量低于年青人均值的2．5SD。从表2可见，在鉴 

别绝经后(BMD正常)和PMOP妇女除 BMD 

外，BGP，NTX／Cr亦有显著差异，有诊断意义 

骨转换加速是PMOP主要特点。 

根据我们的资料：61岁以上老年人约有 

57 处于VitD缺乏状态口]，这可能是我国骨质 

疏松发生的重要的基础。 

基于骨代谢生化指标快速、灵敏和及时的 

特点，它在评价药物对骨转换的影响，对骨量的 

影响和对骨折危险性的影响均具有重要意义。 

3．5 骨代谢生化指标与骨密度的关系 

我们发现：血清25OHD与BMD(L：一。)呈 

明显正相关(r一0．267，n一105，P<0．01)，尿 

NTX／Cr(r=一0．426，n=79，P< 0．001)， 

HOP／Cr(r：一0．217，n一75，P<0．05)及血清 

BGP(r一一0．326，13．一54，P<0．01)与 BMD 

(L )呈明显负相关，而血清 PTH，CT， 

TRAP，ALP及尿Ca／Cr与BMD(L}叫)无明显 

相关性。表明血清 25OHD，BGP及尿 NTx／ 

cr，HOP／Cr在预测骨量丢失和药物疗效评价 

上具有重要意义。 

3．6 骨代谢生化指标的相互关系与激素调节 

(1)血清E：与PTH呈明显负相关(r 一 

0．263，n一42，P<0．05)，表明绝经前妇女 

水平高，PTH分泌受抑制，骨吸收受抑制}绝经 

后 缺乏(表2)，引起PTH对骨作用增强而 

骨吸收加强 ”]。 

(2)血清250HD与PTH呈明显负相关(r 

一一0．257，n一42，P<0．05)，与Ej，T，cT及 

尿ca／cr无明显相关性 即随年龄增加血清 

25OHD水平降低0]，老年人VitD缺乏状态，造 

成肠钙吸收减少，血钙降低而刺激PTH分泌 

增加和骨吸收增强o[11] 

(3)血清1，25(OH)2D 与血清尿素氦呈明 

显负相关(r⋯ 0 520，P<0．01)，与内生肌酐 

清除率里明显正相关(r一0．525，P<0．05)[】 ， 

血清PTH和血清尿酸呈明显正相关(r一 

衰2 绝经前、后与绝经后骨质疏松妇女骨代谢参数的比较 
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0．278，P<O．05)，说明老年人及oP患者 1，25 

(OH) D减少及PTH升高与肾功能减退密切 

相关。 

(4)血清PTH与BGP呈明显正相关(r— 

o，53，P<o．01)，与尿NTX／Cr和HOP／Cr无 

明显相关性。说明PTH虽然不直接调节骨吸 

收0 ，但由于老年人肾功能减退，对尿钙重吸 

收和BGP排泄能力减弱，而造成骨吸收增强及 

血BGP升高。 
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